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三种常用驱梅药物治疗早期梅毒的有效性及安全性分析
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［摘要］ 目的 观察 3 种驱梅药物治疗早期梅毒的临床治疗效果。方法 选取 2007 年 1 月 ～ 2013 年 3 月厦门大学附属第一医
院门诊收治的早期梅毒患者共 90 例。随机将入选患者分为 3 组，分别是苄星青霉素组，克拉霉素组以及阿奇霉素组。观察比较 3 组
患者的治疗效果，包括皮损的改善起效时间、皮损的痊愈时间及 TＲUST 转阴情况。结果 3 组患者驱梅药物在一期梅毒治疗的平均
皮损起效时间显示，苄星青霉素组与克拉霉素组、克拉霉素组与阿奇霉素组间比较差异均有统计学意义 ( t = 14. 603，P ＜ 0. 05; t =
12. 682，P ＜ 0. 05) ; 而无论在一期梅毒治疗或二期梅毒治疗，3 组患者的平均皮损痊愈的时间对比均没有显著性差异，二期梅毒患者
平均皮损起效时间比较差异无统计学意义。苄星青霉素和克拉霉素的 TＲUST 转阴率为 100% ，阿奇霉素的转阴率为 96. 7% ，但差异
无统计学意义。结论 苄星青霉素、克拉霉素和阿奇霉素的治疗效果相当，对于青霉素过敏的患者可以考虑采用克拉霉素和阿奇霉
素进行早期梅毒治疗，能够取得满意的治疗效果。
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［Abstract］ Objective To observe the clinical effect of three antisyphilic drugs in the treatment of early syphilis． Methods From January 2007 to
March 2013，90 cases early syphilis in department of dermatology of our hospital were selected and randomly devided into three groups: benzathine
penicillin group，clarithromycin group and azithromycin group. The efficacy including the onset time of improvement，recovery time of skin lesions and
TＲUST negative conversion rate were compared in three groups． Ｒesults The onset time of skin lesions improvement in patients with primary syphilis
result showed that there was significant difference between benzathine penicillin and clarithromycin ( t = 14. 603，P ＜ 0. 05 ) ，clarithromycin and
azithromycin ( t = 12. 682，P ＜ 0. 05) . While in the treatment of primary syphilis and secondary syphilis，there were no significant differences among
recovery time of skin lesions. And there were no significant differences the onset time of skin lesions improvement in treatment of secondary syphilis
among three groups. The TＲUST negative conversion rates of benzathine penicillin and clarithromycin both were 100% ，and azithromycin was 96. 7% ，
with no significant difference． Conclusion The antisyphilic efficacy of three drugs are similar. The patients allergic to penicillin may be treated with
clarithromycin or azithromycin，who would aquaire a satisfied result．
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并签署知情同意书，该方案获得医院伦理委员会的审查批准。
患者年龄在 19 ～ 58 岁之间，其中男性患者 58 例，女性患者 32
例。入选患者均确诊为早期梅毒，患者病程在 22 天 ～ 3 个月之
间。其中一期梅毒患者 46 例，二期梅毒患者 44 例。一期梅毒患
者的主要临床表现是硬下疳，淋巴结肿大; 二期梅毒患者的临床
症状主要是斑疹、丘疹、斑丘疹、扁平湿疣等。所有病例甲苯胺
红非加热血清试验( toluidine red unheated serum test，TＲUST) 和
梅毒螺旋体颗粒凝聚实验( treponema pallidum particle aggregation，
TPPA) 均阳性。无早期潜伏梅毒患者入选。根据治疗用药的不
同将患者分为 3 组，分别是苄星青霉素组 ( n = 30 ) ，其中男 19
例，女 11 例，年龄( 44. 6 ± 4. 2 ) 岁，一期梅毒患者 14 例，二期梅
毒患者 16 例，病程( 1. 6 ± 0. 3) 月; 克拉霉素组( n = 30 ) ，其中男
19 例，女 11 例，年龄( 44. 5 ± 4. 2 ) 岁，一期梅毒患者 15 例，二期
梅毒患者 15 例，病程( 1. 7 ± 0. 5) 月; 阿奇霉素组( n = 30 ) ，其中
男 20 例，女 10 例，年龄( 44. 3 ± 4. 4) 岁，一期梅毒患者 15 例，二
期梅毒患者 15 例，病程( 1. 7 ± 0. 4) 月。3 组患者在年龄，性别，
梅毒分期以及病程等差异均无统计学意义。
1. 2 治疗方法 入选 90 例患者采用驱梅药物进行治疗，
根据分组不同采用不同的驱梅药物，观察 3 组患者治疗效果。
其中苄星青霉素组 30 例患者采用每次肌肉注射苄星青霉素( 江
西东风药业股份有限公司生产，国药准字 H36020222) 240 万 U，
每周 1 次，治疗周期为 3 周。克拉霉素组患者采用口服方式，每
次服用 克 拉 霉 素 ( 宜 昌 长 江 药 业 有 限 公 司 生 产，国 药 准 字
H20046345) 0. 5 g，每天服药 2 次，治疗周期为 2 周; 阿奇霉素组
患者亦采用口服方式，治疗开始的第 1 天服用 1 g 的阿奇霉素
( 上海信宜天平药业有限公司生产，国药准字 H20066557 ) ，第 2
天开始减少到 0. 5 g，每天服药 1 次。连续服药 2 周。
入选患者在开始治疗前均需要 进 行 血 清 TＲUST 定 量 检
测。患者在治疗后的 1、3、6、9、12 个月进行血清 ＲPＲ 滴度检
测。记录 3 组 患 者 临 床 表 现 改 善 情 况 以 及 TＲUST 的 转 阴
情况。
1. 3 观察指标 观察 3 组患者的临床表现，包括皮损改善
起效时间和皮损痊愈时间，以及患者的血清 TＲUST 转阴时间等。
1. 4 统 计 学 方 法 本 文 的 所 有 临 床 研 究 数 据 均 采 用
SPSS17. 0 的统计学软件进行分析和处理，其中正态计量数据用
“x ± s”表示，多组计量数据采用单因素方差分析; 计数数据用率
表示，并采用 χ2 检验; P ＜ 0. 05 时再采用 LSD 两两比较; 以P ＜
0. 05 为差异有统计学意义。
2 结果




意义( P ＜ 0. 05) ，克拉霉素的最短，其次是苄星青霉素。再采用
LSD 进行组间两两比较，结果显示，苄星青霉素组与克拉霉素
组、克拉霉素组与阿奇霉素组间比较差异均有统计学意义 ( t =




表 1 3 种常用驱梅药物的临床表现改善情况比较( x ± s，d)






苄星青霉素 19 1. 68 ± 0. 02 3. 60 ± 0. 01 11 2. 18 ± 0. 03 5. 02 ± 0. 02
克拉霉素 12 0. 90 ± 0. 01 3. 64 ± 0. 03 18 1. 89 ± 0. 02 4. 88 ± 0. 02
阿奇霉素 15 1. 78 ± 0. 03 3. 72 ± 0. 02 15 2. 24 ± 0. 04 4. 10 ± 0. 03
F 值 5. 29 1. 52 0. 25 0. 87
P 值 P ＜ 0. 05 P ＞ 0. 05 P ＞ 0. 05 P ＞ 0. 05
2. 2 TＲUST 转阴时间对比 对比 3 组患者 TＲUST 转阴情
况，观察 3 组患者在治疗后的 1 个月、3 个月，6 个月，9 个月以及
12 个月的 TＲUST 转阴情况。苄星青霉素和克拉霉素的转阴率
为 100% ，阿奇霉素的转阴率为 96. 7% ，组间比较差异无统计学
意义。见表 2。
表 2 3 组患者 TＲUST 转阴率对比［n( %) ］
Tab. 2 Comparison of TＲUST negative conversion rate in three groups［n( %) ］
组别 例数 3 个月 6 个月 9 个月 12 个月 未转阴
苄星青霉素 30 3( 10. 0) 6( 20. 0) 16( 53. 3) 5( 16. 7) 0
克拉霉素 30 3( 10. 0) 7( 23. 3) 13( 43. 3) 7( 23. 3) 0
阿奇霉素 30 2( 6. 67) 8( 26. 7) 15( 50. 0) 4( 13. 3) 1( 3. 33)
χ2 值 3. 252 5. 212 4. 933 2. 122 3. 502
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